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Vírus dengue em larvas de 
Aedes aegypti e sua dinâmica 
de infestação, Roraima, Brasil
Dengue virus in Aedes aegypti larvae 
and infestation dynamics in Roraima, 
Brazil
RESUMO
OBJETIVO: Identifi car a presença do vírus dengue em formas larvais de 
Aedes aegypti e relacionar a presença do vetor com índice pluviométrico e 
número de casos de dengue.
MÉTODOS: Dezoito domicílios foram selecionados aleatoriamente para 
coleta de ovos em um bairro da cidade de Boa Vista (RR). Foram instaladas 
duas ovitrampas por domicílio e removidas após uma semana, mensalmente, de 
novembro de 2006 a maio de 2007. Foram calculados o índice de positividade 
de ovitrampa e o índice de densidade dos ovos. Após eclosão de 1.422 ovos 
coletados, foram formados 44 pools de no máximo 30 larvas para teste de 
presença do vírus dengue por meio de RT-PCR e hemi-nested PCR. O índice 
de incidência de dengue no período foi correlacionado com a precipitação 
pluvial. A associação entre essas variáveis e número de ovos coletados foi 
analisada pelo coefi ciente de Pearson.
RESULTADOS: Nenhum dos pools apresentou positividade para o vírus 
dengue, apesar do bairro ter apresentado elevados índices de incidência 
de dengue no período estudado. A densidade da população de Ae. aegypti 
aumentou conforme a pluviosidade, mas não apresentou correlação com índices 
de incidência de casos de dengue.
CONCLUSÕES: Os resultados sugerem que a transmissão transovariana 
do vírus em mosquitos ocorre a uma freqüência muito baixa e por isso sua 
persistência em meio urbano pode não depender desse fenômeno. A população 
do mosquito aumentou no período de chuvas devido à formação de criadouros; 
a não-correlação com o índice de incidência de dengue deve-se à possibilidade 
desse dado ser subestimado em períodos de epidemia.
DESCRITORES: Dengue, transmissão. Aedes. Insetos Vetores. 
Entomologia. Vigilância Epidemiológica.
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A primeira epidemia de dengue no Brasil com confi r-
mação laboratorial ocorreu em Boa Vista (RR) entre 
1981-1982, na ocasião foram isolados os sorotipos 1 
e 4. A partir de 1982 foi desencadeada uma campanha 
intensiva de combate ao vetor, erradicando-o e não se 
reportando epidemia até 1999. Desde então os índices 
de incidência estiveram entre os maiores do País, com 
circulação dos sorotipos 2, 1 e 3, o que caracteriza o 
estado como hiperendêmico, uma condição crítica para 
a ocorrência de febre hemorrágica do dengue/síndrome 
do choque do dengue (FHD/SCD).4 Roraima faz fron-
teira com Guiana (a nordeste) e Venezuela (a noroeste), 
sendo considerado uma possível porta de entrada para 
novos sorotipos e genótipos de dengue no Brasil. De 
acordo com dados da Organização Pan-Americana de 
Saúde, atualmente circulam os quatro sorotipos de 
dengue na Venezuela, por onde pode ocorrer a rein-
trodução do sorotipo 4.
Na ausência de reservatórios silvestres, uma questão 
que se apresenta é como o vírus dengue persiste na 
natureza em períodos interepidêmicos, quando existem 
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OBJECTIVE: To detect the presence of dengue virus in larval forms of 
Aedes aegypti and to associate vector presence with rainfall and incidence 
of disease.
METHODS: Eighteen households were randomly selected for egg collection 
in a neighborhood of the city of Boa Vista, Roraima, in Northern Brazil. Two 
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RESULTS: None of the pools tested positive for presence of dengue virus, 
despite the high incidence of dengue in the neighborhood during the studied 
period. The density of Ae. aegypti increased with rainfall, but was not correlated 
with incidence of dengue.
CONCLUSIONS: The results suggest that transovarial transmission of 
dengue virus in mosquitoes occurs at a very low frequency, and therefore 
virus persistence in urban settings may not depend on such transmission. 
The mosquito population increased during the rainy season due to increased 
formation of breeding sites; the lack of correlation with incidence of dengue 
may be due to underestimation of incidence data during epidemics.
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INTRODUÇÃO
poucos indivíduos infectados e a densidade popula-
cional do vetor é baixa. Sugere-se que a transmissão 
transovariana do vírus em mosquitos contribua para sua 
persistência,16 uma vez que os ovos podem resistir no 
ambiente em condições adversas por mais de um ano. 
Embora esse fenômeno tenha sido relatado tanto em 
laboratório quanto em campo, sua importância para a 
persistência do vírus na natureza não foi completamente 
estabelecida.18
A detecção e sorotipagem do vírus do dengue por 
transcrição reversa seguida por reação em cadeia 
da polimerase (RT-PCR), em amostras clínicas e 
mosquitos vetores vem se mostrando uma poderosa 
ferramenta na vigilância de epidemias.1,10,17 A presença 
de vírus em mosquitos coletados em campo permite 
sua detecção de seis a oito semanas antes do início 
da epidemia.1,17
O presente estudo teve por objetivo identifi car a pre-
sença do vírus dengue em larvas de Aedes aegypti e 
relacionar a presença do vetor com índice pluviométrico 
e número de casos de dengue no período estudado.
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a Coordenação de Entomologia e Setor de Epidemiologia da Secretaria de Saúde do Estado de Roraima. Dados não publicados.
MÉTODOS
Boa Vista, capital de Roraima, está localizada no He-
misfério Norte (02°49’11”N, 60°40’24”W). O bairro 
Mecejana foi o escolhido por ter apresentado elevado 
índice de incidência de dengue e índice de infestação 
predial (percentual de imóveis positivos para Ae. ae-
gypti) no primeiro semestre de 2006, de acordo com 
dados da Secretaria de Saúde do Estado de Roraima e 
do Município de Boa Vista.a
Ovitrampas (armadilhas de oviposição) foram instala-
das mensalmente de novembro de 2006 a maio de 2007, 
visando a abranger estação seca (dezembro de 2006 a 
março de 2007) e chuvosa (novembro de 2006 e abril a 
maio de 2007). Sabe-se que o diâmetro aproximado de 
vôo do Ae. aegypti em meio urbano é de 800 m ao redor 
do criadouro onde nasceu.12 Dezoito casas distribuídas 
pelo bairro foram selecionadas aleatoriamente, de forma 
a distarem entre si em média 360 m, não ultrapassando 
mais do que 600 m (entre os pontos vizinhos), cobrindo 
toda a extensão do bairro.
Para inferir sobre a infestação vetorial, foram calcula-
dos dois índices relativos ao ovo: o índice de positivi-
dade de ovitrampa (IPO), defi nido como porcentagem 
de armadilhas positivas; e o índice de densidade dos 
ovos (IDO), sendo o número médio de ovos por arma-
dilha positiva. O IPO traduz a distribuição espacial da 
infestação em uma localidade, enquanto o IDO indica 
os períodos de maior ou menor reprodução de fêmeas 
de mosquitos.
A taxa mínima de infecção (TMI) foi defi nida pela 
presença do vírus dengue em pools de larvas, calculada 
como número de testes positivos dividido pelo número 
total de larvas e multiplicado por 1.000.
Os ovos de mosquitos foram contados nas palhetas e 
postos para eclosão. As larvas foram criadas até o quarto 
estádio e identifi cadas segundo a chave dicotômica de 
Consoli & Lourenço-de-Oliveira.2 Em seguida foram 
lavadas por duas vezes em água deionizada e separadas 
de acordo com o mês e local de coleta em pools de no 
máximo 30 indivíduos e congeladas ainda vivas a -
20°C. Dos 1.422 ovos coletados, 767 (60,7%) chegaram 
ao terceiro e quarto estádio larval e foram separadas em 
44 pools (1.172 larvas).
Os pools de larvas foram macerados com micropistilo, 
areia autoclavada e 1 ml de meio L-15 em microtubo de 
1,5 ml e posteriormente centrifugados a 8000 g por 10 
min. O sobrenadante foi submetido à extração de RNA 
e testado para a presença do vírus dengue por RT-PCR 
e hemi-nested PCR. De igual forma, a cada extração de 
RNA de amostras teste, foi também realizada extração 
de controle positivo (sobrenadante de cultura de células 
infectadas com vírus dengue). Para se certifi car que 
não há inibição de compostos orgânicos das larvas 
em reações moleculares, dez larvas de Ae. aegypti em 
quarto estádio, obtidas a partir de ovos coletados em 
ovitrampas, foram maceradas com micropistilo, areia 
autoclavada e 330 μl do sobrenadante de cultura de 
células infectadas com dengue e submetido ao mesmo 
procedimento do grupo teste. A banda de 511 pb apare-
ceu após o PCR e, após o hemi-nested PCR foi possível 
visualizar a banda de 119 pb, característica de dengue 
2. Além disso, para cada grupo de amostra foi também 
utilizado um controle padrão de amplicon de VDEN-2 
diluído 1:100 na PCR e hemi-nested PCR. A extração de 
RNA foi realizada com o reagente TRIzol®, de acordo 
com as recomendações do fabricante.
A RT-PCR e hemi-nested PCR foram executadas utili-
zando-se os primers descritos por Lanciotti et al.9 Na 
transcrição reversa foi utilizado o primer D2 e na PCR 
os primers D1 e D2 que amplifi cam um fragmento de 
511 pb, localizado na confl uência entre o gene C e prM. 
A hemi-nested PCR foi realizada com o primer D1 em 
conjunto com os primers TS1, TS2, TS3 e D4, os quais 
amplifi cam fragmentos de 482 pb, 119 pb, 290 pb e 392 
pb, que caracterizam os sorotipos 1, 2, 3 e 4 do vírus 
dengue, respectivamente.
O índice de incidência de dengue (número de casos 
por 100.000 habitantes) de casos notifi cados e con-
fi rmados (por sorologia) da cidade foram calculados 
de acordo com os dados fornecidos pela Secretaria de 
Saúde do Estado e Instituto Brasileiro de Geografi a e 
Estatística (IBGE). O índice de precipitação pluvial 
mensal da cidade foi fornecido pelo Instituto Nacional 
de Meteorologia (INMET). A associação entre essas 
variáveis e número de ovos coletados foi analisada 
pelo coefi ciente de Pearson (ρ), utilizando esta função 
em planilha eletrônica.
RESULTADOS
Os 1.422 ovos coletados apresentaram distribuição 
de freqüência diferente em cada período. A Tabela 1 
apresenta os valores mensais para o IPO e o IDO.
Os coefi cientes de correlação entre as variáveis testadas 
constam da Tabela 2. A maior correlação obtida foi entre 
índice de incidência de casos notifi cados e confi rmados 
(+0,98), o que era esperado, uma vez que eles devem se 
comportar da mesma forma por se tratar de um mesmo 
tipo de dado. O número de ovos apresentou correlação 
positiva de +0,91 com o índice pluviométrico, sugerin-
do que o aumento das chuvas tenha contribuído para 
o aumento da população de Ae. aegypti. Apesar de ter 
apresentado baixa correlação, o número de ovos e pre-
cipitação apresentaram correlação negativa (em torno 
de -0,57) com os índices de incidência de dengue.
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A Figura 1 apresenta um gráfi co de dispersão entre 
número de ovos e índice pluviométrico, mostrando 
sua correlação positiva. Os gráfi cos das Figuras 2 e 3 
ilustram a correlação do número de ovos, precipitação 
e índice de incidência de dengue, segundo mês.
Nenhum dos pools apresentou positividade para o vírus 
dengue, portanto não foi detectada sua transmissão 
transovariana em Ae. aegypti.
DISCUSSÃO
A transmissão transovariana do vírus dengue em 
mosquitos ocorre em laboratório e natureza. Rosen 
et al15 observaram maior taxa de transmissão vertical 
em Ae. albopictus em comparação com Ae. aegypti, 
tendo sido detectada a transmissão do sorotipo 1 por 
esta espécie. Em outros trabalhos, a transmissão tran-
sovariana dos sorotipos 2, 3 e 4 também foi detectada 
em Ae. aegypti.5-7 Segundo Joshi et al,6 a transmissão 
transovariana permite ao vírus dengue persistir em ge-
rações sucessivas de mosquitos, a taxas de 5% a 26% 
em laboratório, embora na natureza não deva ocorrer 
taxa maior que 20%.
No presente estudo, apesar da escolha de um bairro 
com elevados índices de incidência de dengue e alta 
infestação de Ae. aegypti, não se obteve positividade 
para o vírus em nenhum dos pools de larvas testados. 
Esses resultados são compatíveis com o de outros 
trabalhos de campo, como o realizado por Chow et 
al,1 que não detectou o vírus dengue em 53 pools de 
larvas (de 1 a 10 indivíduos) coletados em visita do-
miciliar. Pinheiro et al,11 em estudo realizado na cidade 
de Manaus, não encontraram o vírus dengue em 1.142 
larvas coletadas por visita domiciliar, mas obtiveram 
uma TMI de 16 ‰ para mosquitos adultos. Fouque et 
al3 encontraram TMI de 0,36‰ (1 mosquito infectado 
por 2.755 testados) em mosquitos criados a partir de 
ovos coletados por ovitrampas; e Khin & Than7 ob-
tiveram taxa de 0,48‰ (1:2.067) em larvas coletadas 
em campo. Kow et al8 detectaram taxa de 0,133‰ ao 
isolar vírus dengue de machos adultos de Ae. aegypti 
coletados em campo. Esses resultados sugerem que a 
transmissão transovariana do vírus dengue em Ae. ae-
gypti parece ocorrer em uma freqüência muito baixa na 
natureza e sua importância na persistência do vírus em 
meio urbano pode não ser muito grande. Outras fontes 
de introdução do vírus, como o fl uxo interestadual e 
internacional de pessoas, contribuíram mais para sua 
persistência no ambiente.
Em contrapartida, estudos realizados com mosquitos 
fêmeas adultas coletadas em campo obtêm taxa míni-
ma de infecção elevada, como 8,52 ‰ detectado por 
Lourenço-de-Oliveira et al,10 16‰ por Urdaneta et al,17 
que coletou adultos de casas de pessoas com dengue e 
de casas vizinhas e de 57,6 ‰ por Chow et al.1 Assim, 
a pesquisa de vírus dengue em larvas de Ae. aegypti não 
é o método mais adequado na predição de epidemias, 
uma vez que sua taxa de infecção é baixa em relação 
ao uso de fêmeas adultas. Isso se deve ao fato de as 
fêmeas, ao realizarem repasto sangüíneo, terem muito 
mais chances de se infectar com o vírus dengue, não 
se limitando à transmissão transovariana.
A coleta de ovos por ovitrampas é um método prático 
para monitoramento da população do vetor, forne-
cendo alta positividade mesmo quando sua densidade 
Tabela 1. Índice de positividade da ovitrampa e índice de 
densidade de ovos de Ae. aegypti. Boa Vista, RR, novembro 
de 2006 a maio de 2007.
Mês






Nov 14/18 77,78 276 19,7
Dez 3/18 16,67 56 18,7
Jan 0/18 0,00 0 0,0
Fev 3/18 16,67 57 19,0
Mar 4/18 22,22 283 70,8
Abr 5/18 27,78 189 37,8
Mai 10/18 55,56 561 56,1
IPO= índice de positividade da ovitrampa
IDO= índice de densidade dos ovos
Tabela 2. Coefi cientes de correlação entre precipitação 
pluvial, número de ovos de Ae. aegypti e casos de dengue. 
Boa Vista, RR, novembro de 2006 a maio de 2007.
Variável N˚ de ovos IIN IIC
Precipitação (mm) +0,91 -0,55 -0,58
Quantidade de ovos - -0,57 -0,57
IIN - - +0,98
IIN= índice de incidência de casos de dengue notifi cados
IIC= índice de incidência de casos de dengue confi rmados
Figura 1. Correlação positiva (ρ) entre número de ovos de 
Ae. aegypti e precipitação pluvial. Boa Vista, RR, novembro 
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populacional na região é baixa.13 A transmissão tran-
sovariana do vírus dengue em Aedes aegypti não foi 
detectada no bairro Mecejana, mesmo este sendo um 
bairro com altos índices de incidência de dengue e 
infestação pelo vetor, sugerindo que ela possa ocorrer 
a uma taxa muito baixa. Maior quantidade de ovos 
precisam ser coletados para pode calcular sua taxa 
mínima de infecção. Também por esse motivo, a 
pesquisa do vírus em larvas não é tão efi ciente como 
ferramenta de vigilância epidemiológica quanto o 
uso de adultos, comprovadamente efi caz na predição 
de epidemias. No entanto, o uso de ovitrampas se 
confi rmou como ferramenta para monitoramento da 
população do vetor.
Rosa-Freitas et al,14 em um estudo sobre distribuição 
temporal e espacial de notifi cações de dengue em 
Boa Vista entre 1999 e 2001, não encontraram corre-
lação entre o número de casos notifi cados e variáveis 
metereológicas, apresentando padrão de distribuição 
distinto a cada ano. A despeito do que ocorre no 
restante do Brasil, onde a maioria dos casos ocorre 
em período chuvoso, em Boa Vista, picos de casos 
de dengue ocorrem tanto em período chuvoso quanto 
seco. Os resultados do presente estudo confi rmam tal 
comportamento contraditório de correlação negativa 
para índice pluviométrico e índice de incidência de 
dengue. É possível que isso tenha ocorrido pelo fato 
de a notifi cação de casos não ser realizada adequada-
mente em períodos epidêmicos. Para próximos estudos, 
sugere-se que sejam feitas amostragens de casos de 
dengue nos postos de saúde em vez de utilizar dados 
de notifi cações do governo.
Em conclusão, a população de Ae. aegypti aumentou 
no período de chuvas provavelmente por causa do acú-
mulo de água em reservatórios naturais e/ou artifi ciais, 
proporcionando aumento de criadouros para eclosão 









Nov Dez Jan Fev Mar Abr Mai





























Precipitação (mm) Número de ovos
Figura 3. Número de ovos de Ae. aegypti e íncide de incidência de casos notifi cados e confi rmados de dengue. Boa Vista, RR, 
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de ovos. Não se observou relação entre aumento na 
população do vetor e índice de incidência de dengue, 
fato já observado em estudos anteriores na cidade de 
Boa Vista, que pode ter sido gerado pela redução na no-
tifi cação de casos de dengue nos períodos de epidemia 
pelos profi ssionais da saúde. A transmissão transova-
riana do vírus em mosquito mostrou-se ocorrer a uma 
freqüência muito baixa e é provável que este não seja 
um fator decisivo na persistência do dengue em meio 
urbano, uma vez que nesse ambiente a existência de 
hospedeiro infectado é muito mais freqüente.
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